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Señor director:
A fines del año 2019 se reportaron los primeros casos en 
China de un nuevo coronavirus, causante de la llamada 
Enfermedad por Coronavirus 2019 (COVID-19), la cual fue 
declarada por la Organización Mundial de la Salud (OMS) 
en el mes de marzo de 2020 como pandemia por su rá-
pida diseminación y alto número de contagios.1 Debido a 
esto y a la gravedad del cuadro respiratorio que produce, 
los servicios médicos mundiales se han visto en la necesi-
dad de determinar estrategias para su control.

En medio de alarmantes estadísticas existe un grupo po-
blacional que denota mayor vulnerabilidad, los adultos 
mayores, los cuales presentan aparejado al aumento de 
edad, una serie de condiciones y factores que le atribuyen 
tal susceptibilidad. Datos epidemiológicos han demostra-
do que el aumento de edad superior a los 40 años con-
diciona un mayor riesgo de enfermar y padecer formas 
graves de la COVID-19, el cual es aún mayor en personas 
que superan los 60 años.² En China, la tasa de letalidad 
bruta fue de 2,3 % en pacientes infectados, siendo los más 
afectados los pacientes con más de 80 años, quienes re-
presentaron el 14,8 %.³ En Italia se reportó un promedio 
de edad de fallecidos de 81 años.⁴
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Con el envejecimiento el organismo humano desarrolla 
una serie de cambios a nivel molecular, tanto estructural 
como funcionalmente, que conllevan a una disminución 
de la capacidad de respuesta y regeneración, así como 
una disminución de la función inmunológica, el índice de 
masa corporal y la propia funcionalidad. A esto se suma 
un mayor número de enfermedades crónicas no transmi-
sibles y una prescripción inadecuada de medicamentos, lo 
que condiciona la polimedicación o polifarmacia.⁵

Los adultos mayores presentan un cortejo sintomático 
atípico, con escasas manifestaciones clínicas, lo que por 
lo general no se corresponde con la gravedad real del 
cuadro. Entre las comorbilidades asociadas al envejeci-
miento, las relacionadas con los cambios a nivel del tejido 
pulmonar son de alta frecuencia, al ser común en estos 
pacientes síntomas respiratorios como la tos y la disnea. 
La fiebre es expresión de competencia inmunológica, por 
lo que es de esperar que un anciano no desarrolle un es-
tado febril típico ante un proceso tóxico-infeccioso. Esto 
lleva a infradiagnósticos que engrosan potencialmente el 
número de complicaciones en adultos mayores enfermos 
con COVID-19.²
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Una atención integral y un manejo óptimo de estos pa-
cientes reducen potencialmente los errores en el diagnós-
tico y consigo una posible evolución tórpida. El argumen-
to de la presente carta va encaminado a la necesidad de 
implementación de medidas preventivas dirigidas espe-
cialmente a este grupo poblacional, de donde parten las 
intervenciones educativas y pesquisas especializadas, con 
el fin de aumentar la percepción del riesgo en los mismos. 
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